1.

Nazov:
Sidlo:
Zastupeny:
1CO:

D\C:
ICDPH:

Bankové spojenie:

Cislo uttu:
Kontaktny e-mail:

Zapisany:

Dohoda

0 zabezpecCeni odbornej praxe
(d'alej len ,Dohoda™)

CL1
Ugastnici Dohody

Nemochnica s poliklinikou Sv. Lukasa Galanta, a. s
Hodskd 373/38, 924 22 Galanta

Ing. Alexandra PavloviCova - riaditel’ka nemocnice
44452519

2022728796

SK7020000669

Tatra banka, a.s.

SK68 1100 0000 0029 4900 4920
maria.halaszova@svetzdravia.com

v Obchodnom registri Okresného stdu Trnava oddiel Sa, VioZzka ¢. 10509,/T

(dalej len ,,poskytovatel™)

2.

Nazov:
Sidlo:
Zastupeny:
1C0:

DIC:

IC DPH:

Kontaktny e-mail:

Zapisany:

Specializovana nemocnica SV. Svorada Zobor, n. o.

Klastorska 134, 949 88 Nitra
MUDr. Plamen Kabaivanov
37971832

2021877792

SK2021877792
sekrtizs@snzobor.sk

Spolo¢nost' zapisana v Registri neziskovych organizacii ¢. OVVS/NO- 42/2004

(dalej len ,vysielajuca organizacia™)
(dalej aj len ,ucastnik dohody" alebo ,uc¢astnici dohody")

cLn
Predmet a uc¢el Dohody
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Predmetom tejto Dohody je uUprava prav a povinnosti tykajucich sa zabezpedenia vykonavania
odbornej praxe za uc€elom ziskania odbornych vedomosti v ramci Specializacného Studia v odbore
pneumoldgia a ftizeolégia pre zamestnanca vysielajucej organizacie:

Meno a priezvisko:
Datum narodenia:
Trvalé bydlisko:

Pracovné zaradenie vo vysielajacej organizacii: lekar
(d'alej iba ,ucastnik odbornej praxe”)

v zmysle Nariadenia vlady SR €. 296/2010 Z.z. o odbornej spdsobilosti na vykon zdravotnickeho
povolania, spdsobe dalSieho vzdelavania zdravotnickych pracovnikov, sustave 3pecializatnych
odborov a sustave certifikovanych pracovnych €innosti, v platnom zneni, pod vedenim 3kolitela:
MUDr. Robert Figura, pracovné zaradenie $kolitel’a u poskytovatela: primarka Chirurgického

oddelenia.

Utastnik odbornej praxe ako zdravotnicky pracovnik v plnom rozsahu splna vietky podmienky na
vykon zdravotnickeho povolania podla zakona €. 578/2004 Z.z. o poskytovateloch zdravotnej
starostlivosti, zdravotnickych pracovnikoch, stavovskych organizaciach v zdravotnictve a o zmene
a doplneni niektorych zakonov, ako aj ostatnych vSeobecne zavaznych pravnych predpisov.

Ugelom a napliou odbornej praxe podla tejto Dohody je ziskanie teoretickych znalosti
a praktickych skusenosti v diagnostike a lieCbe v dotknutom Specializacnom odbore.

Odborna prax, ktora je predmetom tejto Dohody, sa bude u poskytovatela realizovat za
podmienok stanovenych v tejto Dohode.

L
Podmienky realizacie odbornej praxe
Odborna prax ucastnika odbornej praxe bude realizovana u poskytovatela na Chirurgickom

oddeleni.

, v sidle poskytovatela, ktoré bude povazované za miesto vykonu odbornej praxe.

Odbornu prax bude uc¢astnik odbornej praxe vykonavat v zdravotnickom povolani lekdr, podla
pokynov a pod vedenim a dozorom &kolitela uvedeného v &i. Il tejto Dohody. U&astnik odbornej
praxe sa zavazuje, Ze pri svojej ¢innosti sa bude riadit pokynmi Skolitela, ktorému plne zodpoveda
za dodrZiavanie odbornej stranky a Casovému harmonogramu odbornej praxe. Vysielajuca
organizacia pred zaCiatkom odbornej praxe oboznami aCastnika odbornej praxe sjeho
povinnostami riadit' sa pri svojej €innosti pokynmi Skolitela, ktorému bude plne zodpovedat’ za
dodrZiavanie odbornej stranky a ¢asového harmonogramu odbornej praxe.

Ugastnik odbornej praxe je povinny najneskér pred zadiatkom vykonu odbornej praxe preukazat

poskytovatelovi, Ze je odborne spdsobily na vykon odbornej praxe v zdravotnickom povolani lekar,
o ¢om je poskytovatelovi povinny predlozit overené kopie prisluSnych dokladov.
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4.

5.

Vysielajuca organizacia sa zavizuje
upovedomit’ uCastnika odbornej praxe, Ze v procese poskytovania zdravotnej starostlivosti
u poskytovatela bude v pravnom postavenivzdelavajucej sa osoby, s povinnostou reSpektovat’
pravo pacientov svoju ucast' na vyuCbe odmietnut,
poucit’ u€astnika odbornej praxe o pravach pacientov na ochranu osobnych udajov podla
platnej pravnej upravy, o ochrane osobnych udajov a o povinnosti zachovavat’ mi¢anlivost’
o skutoCnostiach, o ktorych sa dozvie pri vykone odbornej praxe aj po jej skonceni,
pouCit’ u€astnika odbornej praxe o povinnosti potvrdit’ u poskytovatela zavazok micanlivosti
a zavazok dodrZat pravo pacientov na ochranu osobnych Udajov formou pisomného vyhlasenia
pred nastupom na vykon odbornej praxe,
poucit’ uCastnika odbornej praxe, Ze pri vykone odbornej praxe je povinny dodrZiavat’
harmonogram odbornej praxe a riadit' sa pokynmi Skolitela,
poucit’ u€astnika odbornej praxe o povinnosti podriadit' sa pocas absolvovania odbornej praxe
pracovnému rezimu pracoviska poskytovatela urCeného vods. 1 tohto c¢lanku Dohody
a dodrziavat' bezpecnostné predpisy na ochranu zdravia pri praci a poziarnu ochranu.

Poskytovatel'sa zavazuje, Ze

prostrednictvom 8kolitefa vypracuje harmonogram odbornej praxe, s ktorym oboznami
ucCastnika odbornej praxe pred zacCiatkom jej vykonu,

pred zacatim odbornej praxe oboznami ucCastnika odbornej praxe s pracovnym rezimom
zamestnancov daného pracoviska poskytovatela, s povinnostami vyplyvajucimi pre
zdravotnickeho pracovnika z platnej pravnej Upravy SR v oblasti poskytovania zdravotnej
starostlivosti, vratane etického kédexu zdravotnickeho pracovnika, so zasadami bezpecnosti
a ochrany zdravia pri praci a poziarnej ochrany a s ostatnymi predpismi a vnutroorganiza&nymi
smernicami dblezitymi pre bezproblémovy vykon odbornej praxe,

poCas vykonu odbornej praxe bude povereny Skolitel pridelovat’ ucastnikovi odbornej praxe
ulohy, organizovat, riadit'a kontrolovat'jeho odbornu €innost, davat mu na tento ucel zavazné
pokyny a vytvarat priaznivé podmienky na zachovanie bezpe&nosti a ochrany zdravia pri praci.

Za 8kodu, ktoru ucCastnik odbornej praxe spdsobi na pracovisku poskytovatela poCas vykonu
odbornej praxe ztitulu v8eobecnej zodpovednosti ponesie priamu zodpovednost vysielajuca
organizacia. Za pripadnu ujmu na zdravi spésobenu inym osobam, ktoru zavinialebo na ktorej bude
mat’ G€ast’ u€astnik odbornej praxe v suvislosti s poskytovanim zdravotnej starostlivosti pocas
vykonu odbornej praxe, nesie naslednu zodpovednost' vysielajuca organizacia podla miery podielu
UCastnika odbornej praxe na sp6sobenej ujme.

Od8kodnenie za uraz alebo chorobu z povolania alebo int S§kodu, ktoru utrpi ucastnik odbornej
praxe poCas vykonu odbornej praxe, zabezpeCi vysielajuca organizacia. Ak 8Skoda vznikne
poruSenim povinnosti poskytovatelom, bude sa poskytovatel podiefat na nahrade Skody
vysielajucej organizacii podla miery svojho zavinenia.

Ochranny pracovny odev a obuv ucCastnikovi odbornej praxe poskytuje jeho zamestnavatel -
vysielajuca organizacia.

Ugastnici Dohody sa dohodli, Ze:

9.1 refundacia nakladov spojenych s vykonom odbornej praxe predstavuje sumu vo vysSke
0,- EUR (slovom: nula eur) dva mesiace trvania odbornej praxe,
9.2 z tejto Dohody neplynu ucastnikovi odbornej praxe Ziadne finantné naroky za

vykonavanie odbornej praxe u poskytovatela. Ugastnikovi odbornej praxe nevznika vo
vztahu k poskytovatelovi zamestnanecky vztah. Okrem povinnosti dohodnutych vod&i
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ucastnikovi odbornej praxe touto Dohodou, nieje poskytovatel opravneny vykonavat’
voCi nemu Ziadne pravne ukony.

Cl.Iv
Doba trvania Dohody a spdsob jej ukonéenia
1. Dohoda sa uzatvara na obdobie od : 02.01.2020 do 29.02.2020.

2. Pred terminom ukon&enia Dohody uvedenym v odseku 1 tohto ¢lanku je Dohodu moZzné ukondit*
2.1 vzajomnou dohodou u€astnikov Dohody k ur€enému datumu,

22 pisomnou vypovedou ktorymkolvek u€astnikom Dohody bez uvedenia dovodu v 15-
dniovej vypovednej dobe, ktora zacne plynut’ nasledujucim dfiom po doruceni pisomnej
vypovede druhému ucastnikovi Dohody na adresu uvedenu v zahlavi,

23 pisomnym odstupenim doru€enym na adresu uvedenu v zahlavi, z dovodu
podstatného poruSenia ustanoveni tejto Dohody, pricom za podstatné poruSenie
zavinené poskytovatefom bude povazované porusenie Ci. Ill ods. 5 druha odrazka tejto
Dohody a za podstatné poruSenie zavinené vysielajicou organizaciou bude
povaZzované bezddvodné nedodrZzanie harmonogramu odbornej praxe ucCastnikom
odbornej praxe alebo ak ucastnik odbornej praxe akymkolvek sp6sobom porusi alebo
odmietne pokyny 3kolitela suvisiace s vykonom odbornej praxe.

3. Lehota na dorucenie jednostranného Ukonu podla odseku 2.2 a 2.3 tohto ¢lanku Dohody je
ucastnikmi Dohody dojednana na 5 (pat) pracovnych dni, po uplynuti ktorych sa jednostranny
pravny ukon bude povaZovat’ druhym uc¢astnikom Dohody za doru€eny za podmienky, Ze je suCasne
odoslany elektronickou poStou na kontakiné e-mailové adresy uvedené v zahlavi tejto Dohody.
V rovnakej lehote a za rovnakych podmienok ako je uvedené v prvej vete tohto odseku Dohody sa
budu povazovat’' medzi ucastnikmi Dohody za doruCené aj ostatné poStovou sluzbou zasielané
pisomnosti.

CLv
Zaverecné ustanovenia

1. Ostatné podmienky neupravené touto Dohodou sa riadia v8eobecnymi pravnymi predpismi
Slovenskej republiky upravujice dant oblast’ pravnych vztahov (najmd zakon ¢. 578/2004 Z. z.
0 poskytovateloch  zdravotnej starostlivosti  zdravotnickych  pracovnikoch,  stavovskych
organizaciach v zdravotnictve v platnom zneni, NV ¢. 296/2010 Z. z. o odbornej sposobilosti na
vykon zdravotnickeho povolania, spdsobe dalSieho vzdelavania zdravotnickych pracovnikov,
sustave S3pecializatnych odborov a sustave certifikovanych pracovnych ¢innosti, v platnom
zneni,....).

2. Tato Dohoda je platna difiom jej podpisania oboma jej ucastnikmi a je obmedzena na obdobie
absolvovania odbornej praxe ucastnikom odbornej praxe uvedenym v tejto Dohode, s ucinnost'ou
0d 071.04.2019

3. Dohoda sa vyhotovuje v troch vyhotoveniach, kazdy ucastnik Dohody obdrZi jedno vyhotovenie.
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4. Obsah tejto Dohody je moZné menit len pisomnym dodatkom k tejto Dohode.

5. Ugastnici Dohody vyhlasuju, Ze sa s obsahom tejto Dohody oboznamili, porozumeli mu a Ze tuto
na znak suhlasu podpisuju.

VGalante, dna 27.12.2019 V Nitre dna

Za poskytovatela: Za vysielajucu organizaciu:

Ing. Alexandra Pavloviova MUDr.
riadftelka riaditel
Nsp Sv. LukaSa Galanta, a. s.

Plamen Kabaivanov

Specializovana nemocnica sv. Svorada Zobor, n. o.

Vysielajuca organizacia oboznamila s obsahom tejto Dohody MUDr. Katarina Havska ako ucCastnika

odbornejpraxedia........................... , €o uCastnik potvrdzuje svojim podpisom.

Utastnik odbornej praxe zarovei svojim podpisom udeluje poskytovatefovi sthlas na spracovanie
svojich osobnych udajov uvedenych v tejto Dohode za UCelom realizacie odbornej praxe. Tento suhlas
sa udeluje na dobu neurcitu a je mozné kedykolvek ho odvolat, pokial osobitny predpis neurcuje inak.

MUDr. Katarina llavska
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